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A CONTRIBUIÇÃO HOLÍSTICA DO ENFERMEIRO NO PARTO 
HUMANIZADO: RELATO DE EXPERIÊNCIA DO GRADUANDO EM 
ENFERMAGEM 
Suelen Miranda Rabelo; Daiane GonçalvesGuimarãesRamirez;Ana Emília 
AlmeidaMontoli; Danielly CristinedosSantos;Bruna PorathAzevedoFassarella; 
Wanderson AlvesRibeiro. 
E-mail: suelenmirandas@gmail.com  
 
Introdução: No contexto histórico, parturientes davam a luz com auxilio de 
“enfermeiras”(parteiras), onde no momento do parto só poderiam estar presente as 
mulheres, sendo o parto realizado de  forma natural, porém com a participação e 
vínculo apenas materno. Atualmente, a utilização de tecnologias apresenta-se como 
um fator influenciador para a diminuição do contato pessoal, contribuindo para os 
aspectos emocionais serem deixados de lado, ocasionando a desumanização, onde 
a privacidade da mulher é invadida, esta é submetida a procedimentos que não a 
permite flexibilidade de escolha e informação, gerando procedimentos 
desnecessários, colocando em risco a mãe e o bebê, com esta parturiente 
permanecendo sozinha em meio hospitalar ao longo do trabalho de parto. A ação do 
enfermeiro na assistência humanizada proporciona na mulher confiança, vínculo, 
conhecimento do que é o parto natural, diminuição do uso de medicações, redução 
do índice de cesarianas, proporciona vínculo familiar e a diminuição de depressão 
pós parto,. Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), a parturiente é 
responsável pela escolha de quem irá acompanha-lá, garantindo que ela se sinta à 
vontade para que essa experiência do parto não se  torne desgastante para com ela 
e para a equipe de profissionais. Objetivo: Relatar a experiência do acadêmico de 
enfermagem, sobre a contribuição do enfermeiro no parto humanizado. 
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Metodologia: Trata-se de um relato de experiência, vivenciado em uma 
maternidade, situada na Metropolitana I, no município do Rio de Janeiro, referência 
para parto humanizado, durante atividade acadêmica, no período de Maio de 2017 à 
Fevereiro de 2018. Resultados: Pode-se observar que o trabalho da enfermagem 
de forma humanizada é de grande relevância para a parturiente e família, pois esse 
momento é único na vida da mulher. Foi observado que a parturiente se depara com 
uma gama de sentimentos, onde o enfermeiro participa e proporciona conforto, 
orientação e o encorajamento sobre o parto, pois foi possível vivenciar relatos de 
gestantes receosas quanto ao parto normal, porém,  após a orientação do 
enfermeiro, transcorreram todo trabalho de parto através da humanização. O parto 
natural e a contribuição do enfermeiro favorecem a autonomia da parturiente e 
também a diminuição de índices quanto à episiotomia, anestesia, uso de fórceps e 
outras técnicas empregadas desfavorecendo fatores essenciais para a parturiente e 
o recém nascido. O nascimento favorece um novo momento em família, fortalecendo 
o vínculo, trazendo para a atualidade os princípios do passado, com novos estudos, 
profissionais comprometidos e habilitados para tal. Conclusão: A experiência 
vivenciada mostra que o enfermeiro tem um papel importante para com a gestante, 
pois é ele que irá ajudar a formar a opinião e da parturiente. Visando sempre a 
saúde da mãe e do bebê, pois para esse tipo de parto devesse avaliar ausência de 
patologias maternas, dentre outrosfatores. 
 
Palavras-chave:cuidados de enfermagem; enfermagem; parto humanizado. 
 
 
A LIDERANÇA COMO PRINCIPAL FERRAMENTA APLICADA PELO 
ENFERMEIRO FRENTE À EQUIPE 
 
Rômulo de O. Rocha; Natália L. Rocha; Pedro Coutinho da Silva 
 
Introdução: A liderança em Enfermagem é de suma importância nas atribuições do 
enfermeiro. Uma vez que faz parte da sua rotina liderar sua equipe e organizar os 
serviços onde se aplica a enfermagem. Desde a graduação, é incorporado ao 
acadêmico sobre os desafios que o enfermeiro precisa estar preparado a enfrentar 
como líder. Objetivos: Analisar os desafios encontrados pelo enfermeiro nas mais 
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variadas tarefas onde se aplica o serviço de enfermagem. Entender a importância de 
se incorporar a liderança no enfermeiro nas variadas tarefas onde se aplica o serviço 
de enfrmagem. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo com abordagem 
qualitativa, embasado em revisão bibliográfica, uma vez que será realizado através 
da leitura e a subsequente análise de livros e periódicos científicos, em 
consonânciacomatemáticaemdiscussão. Resultados:Das diversas referências 
encontradas, três contemplavam nosso critério de inclusão e exclusão, onde foram 
organizadas da seguinte forma:ano de publicação,periódico,tipo de 
abordagem,sujeitos,cenário de estudo, metodologia da coleta de dados e principais 
resultados. Conclusão: No processo do cuidar há vários caminhos que facilitam a 
ação. Contudo, após muita leitura chega-se à conclusão de que o enfermeiro precisa 
estar apto a praticar de forma concomitante a prática do cuidar e do administrar sem 
que haja divisão. É imprescindível que o enfermeiro saiba que ao direcionar as 
ações de sua equipe e os serviços de saúde ele estará colaborando de forma direta 
com o cuidado prestado ao usuário do sistema de saúde.  
Palavras-chave:gestãoemsaúde;administraçãodeserviçosdesaúde;gerência. 
 
A SAÚDE DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DIANTE DAS 
DOENÇAS OCUPACIONAIS 
Alessandra Gonçalves da Silva Farias;Ednalva Silva Laureano; Aline Ramos 




Introdução: Os riscos ocupacionais estão presentes em todos ambientes laborais. 
Pode-se dizer que a equipe de enfermagem está exposta a diferentes tipos de risco 
no ambiente de trabalho e tal exposiçãopodegerardanoseagravosàsuasaúde. 
Destaca-seosriscosergonômicoseosacidentes de trabalho são as causas com maior 
incidência do adoecimento dos profissionais de enfermagem. Objetivo: Identificar as 
principais doenças ocupacionais que acometem a equipe de enfermagem 
registradas na literatura científica brasileira. Metodologia: trata-se de uma revisão 
integrativa. Para nortear o estudo formulou-se a seguinte questão: quais doenças 
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ocupacionais mais acometem o profissional de enfermagem? Realizou-se a busca 
dos artigos através da base de dados da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) 
utilizando os seguintes descritores: saúde do trabalhador, enfermagem, doenças 
ocupacionais. Para associação dos descritores utilizou-se o operador booleano and. 
Utilizouseosseguintescritériosdeinclusãoartigosrelacionadosàtemáticadeestudo,daár
eadeenfermagem, em português, texto completo, últimos dez anos de publicação, 
somente artigos, assunto principal os temas enfermagem e doenças ocupacionais e 
como critérios de exclusão artigos repetidos e que não 
atendiamoobjetivodoestudo.Assim,foramencontrados65estudoseselecionados10.O 
período de coleta dos dados foi no mês de março de 2018. Resultados: evidenciou-
se que as doenças ocupacionais que mais acometem a equipe de enfermagem são 
as doenças osteomusculares e as doenças respiratórias onde maioria dos estudos 
(80%) apontam que os técnicos e auxiliares de enfermagem são mais acometidos 
por essas doenças, quando comparados a categoria mais afetada, seguindo, com 
20% dos estudos os acidentes de trabalho com material biológico. Ao analisar os 
estudos quanto a categoria mais afetada por DORT destaca-se os técnicos e os 
auxiliares de enfermagem, devido suas atividades serem exercidas diretamente na 
assistência ao paciente propiciando o desgaste físico. No que tange a doença das 
vias aéreas, e de acordo com a categoria profissional, evidenciou-se que a maior 
incidência de notificações foi dos auxiliares (37,1%) seguido enfermeiros (32,3%) e 
técnicos (30,6%) de enfermagem. Em uma amostra de 28 profissionais, 
16(57,14%)seacidentaramnomomentoemquerealizavamapunçãovenosaperiférica.Co
nclusão:Espera-se que o estudo promova um pensamento reflexivo e crítico acerca 
das práticas adotadas pelos profissionais de enfermagem. É importante ressaltar 
que as doenças ocupacionais estão diretamente 
ligadasaotempodeexposiçãoaofatorcontribuinte,logo,entende-se que a redução da 
exposição aos riscos diminui as chances de adoecimento dos profissionais de 
enfermagem.Sugere-se uma educação permanente com os profissionais, visando 
sensibiliza-lo quanto à exposição aos riscos ocupacionais. 
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A VISITA FAMILIAR COMO MODO DE GARANTIR A HUMANIZAÇÃO 
NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI) 
 
Deise Lourenço Silva;Janaina Maria da Silva Vieira Pacheco; PriscillaValladares 
Broca; Viviane de Melo Souza; Eric Rosa Pereira 
 
E-mail: deiselourenco50@gmail.com  
Introdução: A humanização visa garantir ao paciente a amenização do sofrimento 
e depende da capacidade de uma comunicação eficaz e eficiente entre 
profissionais e usuários ou profissionais e gestores, em meio à dignidade e a ética. 
É importante que se tenha humanização nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), 
foram idealizadas com o escopo de proporcionar atenção contínua e suporte 
avançado aos doentes mais críticos, e com risco de morte, tendo como foco 
principal fornecerum ambiente diferenciado e adequado as necessidades do 
doente, para promoção de sua recuperação. 
Destaforma,seuobjetoestárelacionadoàvisitafamiliarcomogarantiadehumanizaçãona
UTI.Tendo como objetivo descrever a influência do acompanhante no 
restabelecimento da saúde do paciente internado em UTI; apresentar, através de 
busca em bases de dados, como se dá a comunicação da equipe de enfermagem 
com o acompanhante em ambiente de Unidade de Terapia Intensiva; 
Metodologia:trata-se de um estudo do tipo pesquisa bibliográfica com abordagem 
qualitativa realizado no segundo semestre de 2017 através do meio eletrônico da 
Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), nas bases de dados da Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Medical 
LiteratureAnalysisandRetrievalSistem on-line (MEDLINE) e Banco de Dados em 
Enfermagem da Bibliografia Brasileira (BDENF) utilizando os descritores visitas a 
pacientes; Unidades de Terapia Intensiva e Humanização da Assistência, com o 
operador booleano and. Resultados: Nos anos de 2009, 2013, 2014, 2015 e 2016 
foram selecionados três artigos no total. Nos anos de 2010, 2011 e 
2017foramselecionadosdoisartigosnototaldecadaanoenosanosde2012e2018apenas
umartigo foi selecionado. Após a análise dos artigos na íntegra, foram levantadas 
as seguintes categorias temáticas: Assistência de Enfermagem na comunicação no 
setor de UTI, e Educação em saúde entre equipe de enfermagem e 
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familiares.Conclusão:a pesquisa aponta a visita familiar como forma de garantir a 
humanização e um melhor prognóstico clínico ao paciente, observando que a boa 
comunicação está caracterizada pela capacidade efetiva de gerar resultados por 
intermédio das pessoas. Portanto, a educação em saúde deve ser voltada para 
capacitar o familiar, garantindo sua inserção, de forma compartilhada, no cuidado 
ao paciente, primando também pelo enfrentamento de situações de dor e 
dificuldades representadas pela doença ehospitalização. 
Palavras-chave: Humanização da Assistência; Unidade de Terapia Intensiva; 
Visitas a pacientes. 
 
ADOECIMENTO DOS TRABALHADORES DA SAÚDE: OS 
TRANSTORNOS MENTAIS EM EVIDÊNCIA 
 
Monique Cortez Faria; Eliane Silvino de Melo; Kelly Aparecida DantasdeSousa; 
MariaLuziaraJerônimo;Renata da SilvaHanzelmann;Joanir PereiraPassos 
 
E-mail: moniquecortezfaria@gmail.com 
Introdução:O presente estudo visarefletir sobre os transtornos 
mentaisdesencadeadospelostrabalhadores do âmbito hospitalar que 
frequentemente tem sido responsáveis pelo afastamento do profissional. Nos 
últimos anos, os transtornos mentais e de comportamento vem se apresentando 
como um dos maiores casos de doenças ocupacionais entre trabalhadores da área 
da saúde especialmente a enfermagem. Os transtornos mentais podem ser 
acarretados por diversos fatores, decorrência da proximidade com a paciente 
experimentação de sentimentos que variam de satisfação ate menos o fracasso 
.Objetivo: Descrever os transtornos mentais desenvolvidos pela equipe de saúde 
do âmbito hospitalar. Metodologia: Trata-se de uma revisão integrativa de 
literatura. Teve-se como questão de pesquisa: Quais os transtornos mentais 
apresentados pela equipe de saúde hospitalar evidenciados na literatura? Optou-se 
pela busca das publicações na base de dados da Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS), através dos descritores transtornos 
mentais,saúdedotrabalhador,hospitaisqueforamassociadosaooperadorbooleanodeb
uscaand.Acoleta de dados ocorreu em março de 2018 Foram encontrados 15 
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estudos relacionados ao tema da pesquisa, nas bases de dados, que depois de 
aplicados os critérios de inclusão e exclusão obtiveram-se 11 produções. 
Resultados: Verificou-se que as maiorias dos estudos de abordagem quantitativa, 
oito produções equivalem a (72,7%) da amostra. Em relação aos anos das 
publicações a maior parte era de abordagem quantitativa, a maioria das 
publicações está compreendida entre os anos de 2014, 2015, 2017 totalizando 
seisproduções(54,5%).AcidadebrasileiraquemaisproduziuestudosfoioRiodeJaneiroc
omseisestudos (54,5%). Os artigos encontrados apresentaram como maiores 
fatores de transtorno mentais mais comuns o estresse e a síndrome de burnout. Os 
autores descreveram que a grande prevalência de estresse e da síndrome de 
burnout ocorre devido à complexidade de condições de laborais, ao ritmo intenso 
de trabalho e, principalmente, devido à falta de insumos e profissionais para 
exercer as atividades. Conclusão: Embora as repercussões sobre a saúde desse 
trabalhador não tenham esse reconhecimento exposto nos fatores estressantes e 
ansiogênicos que desenvolve os transtornos mentais ainda são pouco abordados e 
conhecidos. Logo, deve-se investir em novas investigações sobre os transtornos 
mentais na saúde do trabalhador do âmbito hospitalar, e buscar respostas de como 
as políticas voltadas à promoçãode saúde dos trabalhadores são aplicadas nos 
ambienteshospitalares. 
Palavras-chave: transtornos mentais; saúde do trabalhador; hospitais. 
 
ADOLESCÊNCIA E INFECÇÃO PELO HIV: CARACTERIZAÇÃO DE 
VÍDEOS ONLINE SOB A ÓTICA DO CUIDADO 
 
Rafaela Pereira Fernandes; Esther de Souza da Silva;Suelcir Rocha Pimenta; 
Alexandre Marques Paes da Silva;Joyce Martins Arimatea Branco Tavares;Priscilla 
ValladaresBroca;Hercília Regina do Amaral Montenegro;Jaqueline Santos de 




Objetivo: caracterizar vídeos disponíveis em uma plataforma online, no que tange a 
infecção pelo HIV/AIDS na adolescência. Método: estudo analítico onde a busca foi 
realizada com o uso dos Palavras-chave “adolescente, infecção, HIV, Aids, vídeos” e 
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avaliados de forma descritiva por meio de categorias. Resultados: com uma 
amostra composta por 137 vídeos, verificou-se o impacto das mídias e sua dinâmica 
própria quanto a saúde. A temática foi mais relatada por profissionais de saúde, 
seguida de reportagem/notícia e os conteúdos mais identificados foram prevenção e 
transmissão. Conclusão: a mídia virtual é uma realidade que necessita ser melhor 
estudada devido seu impacto de alcance na população alvo (adolescentes) e ao 
possível risco de que essas informações disponíveis não possuam bases científicas, 
podendo promover inconsistência nas percepções quanto as praticas preventivas e 
do cuidado nos grupos para os quais os vídeos podem estardirecionados. 
Palavras-chave:adolescente; infecção; HIV. 
 
BIOSSEGURANÇA NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA: 
METODOLOGIA ATIVA NA SALA DE AULA 
 





Introdução: A biossegurança compreende um conjunto de ações destinadas a 
prevenir, mitigar ou eliminar riscos inerentes às atividades que possam interferir ou 
comprometer a qualidade de vida, a saúde humana e o meio ambiente. Objetivo: 
identificar os riscos ocupacionais em que o profissional de enfermagem está exposto 
no ambiente de trabalho da unidade de terapia 
intensiva,edescreverasmedidasdeBiossegurançaaseremadotadas. Metodologia: 
Trata-sedeum relato de experiência do uso da metodologia ativa na disciplina de 
Biossegurança, ministrada no curso de graduação em enfermagem, onde os alunos 
foram convidados a elaborar uma apresentação sobre os riscos ocupacionais e 
medidas de Biossegurança na Unidade de Terapia Intensiva. A metodologia ativa 
visa discutir o assunto com os alunos tendo o aluno como protagonista do ensino 
aprendizagem e o professor como auxiliador do processo. A atividade ocorreu no 
mês de abril, com os 57 alunos da turma. Optou-se pelo uso de uma maquete do 
ambiente em que os alunos sinalizassem os riscos através de sinalizadores de cores 
e verbalizassem as medidas de biossegurança a serem utilizadas para minimizar o 
  
89-115 
Revista Saúde Física & Mental 
risco. Resultados: Constatou-se que os alunos atravésdametodologiaativacom 
autilizaçãodorecursodidáticodotipomaquete,conseguiram expor seus conhecimentos, 
levantar hipóteses sobre o assunto estudado, analisar e desenvolver o trabalho 
commaiorfacilidade.Emcomparaçãoaomodelotradicionaldeensinofrequentementeutili
zado,onde o professor era responsável por toda a atividade, apresentaram maior 
fixação do conteúdo apresentado. A experiência ao realizar esta atividade tornou-se 
exitosa, pois proporcionou ao grupo e aturmaampliaroconhecimentotécnico-
científicopropostopeladisciplina.Conclusão:Sugere-seque o uso da metodologia 
ativa deve ser incentivado com frequência na graduação em saúde, em especial 
aenfermagem.Assim,entende-se que com a metodologia utilizada os acadêmicos de 
enfermagem ao entrar no ambiente hospitalar desenvolverão com excelência as 
práticas de Biossegurança. 
Palavras-chave: contenção de riscos biológicos, unidade de terapia intensiva, 
educação em enfermagem. 
 
ENTRE O POSITIVO E O NEGATIVO PARA HIV – PERFIL SEXUAL 
DE ADOLESCENTES DE UM CENTRO DE TESTAGEM E 
ACONSELHAMENTO EM UM MUNICÍPIO DA BAIXADA 
FLUMINENSE 
 
Alessandra G. da Silva Farias; Hercília Regina do Amaral Montenegro; Alexandre 
Marques Paes da Silva; Guilherme Souza; Alessandra Januário Gisteira; Esther de 





Introdução: Tendo em vista que na adolescência os indivíduos, normalmente, 
possuem suas primeiras experiências sexuais e podem ter um conhecimento 
limitado no que tange a proteção, podem estar vulneráveis a aquisição de IST e/ou 
HIV. Objetivo: Comparar o perfil de procura por testagem sorológica anti-HIV, 
práticas sexuais e alguns aspectos demográficos entre  os anos de 2003 e 2013 de 
adolescentes atendidos em um CTA em Nova Iguaçu/RJ. Métodos: Estudo 
retrospectivo e comparativo que analisou dados de formulários de atendimento de 
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um CTA dos anos de 2003 e 2013. Resultados: Nos anos de 2003 e 2013 foram 
atendidos 558 e 110 adolescentes, respectivamente. Em 2003, 75.81% tinham 7 
anos de educação escolar ou menos e 40,50% relataram nunca usar preservativo e 
47,86% usar às vezes, com testagem sorológica positiva de 2,51% do total de 
adolescentestestados. Para o ano de 2013, os adolescentes que possuíam de 8 a 
11 anos de educação escolar completa eram cerca de 56,37%, 30% descreveram 
nunca usar preservativo e 16,36% usavam às vezes, com 6,36% dos adolescentes 
positivos na testagem para infecção. Conclusão: Pode-se observar uma redução de 
aproximadamente 3 para 1 no atendimento das mulheres, do mesmo modo que 
ocorreu uma redução de atendimentos nesta mesma unidade. Em 2013 o numero de 
adolescente infectados foi maior que em 2003, assim como aumentou a frequência 
de história prévia para IST. Ou seja, diante dos resultados novas estratégias devem 
ser estabelecidas de modo a sensibilizar a população alvo analisada no presente 
estudo, reduzindo a ocorrência de novoscasos. 
Palavra-chave: adolescente, diagnóstico, infecção por HIV. 
 
 
GRAVIDEZ NA ADOLESCÊNCIA: A IMPORTÂNCIA DO 
PROFISSIONAL DE SAÚDE COMO EDUCADOR 
 





Introdução: Nos últimos anos, a incidência de gravidez no período da adolescência 
vem aumentando notoriamente no Brasil e no mundo. Este estudo teve como 
objetivos analisar a importância do profissional enfermeiro nas ações de prevenção 
da gravidez na adolescência e fornecer subsídios aos enfermeiros para o exercício 
de sua função educativa; citar os principais fatores de risco para gravidez na 
adolescência e descrever as ações educativas que podem ser desenvolvidas pelo 
enfermeiro na prevenção da gravidez na adolescência. Metodologia: trata- se de 
uma revisão de literatura com abordagem qualitativa, desenvolvida com base em  
materialjá elaborado, constituído principalmente de livros e artigos científicos. 
Resultados: Categoria 1 - Fatores de risco para gravidez na adolescência; 
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Categoria 2 – Ações educativas desenvolvidas pelo enfermeiro na prevenção da 
gravidez na adolescência Análise e discussão dos dados: a educação no âmbito 
da enfermagem é um instrumento de socialização de conhecimentos acerca da ação 
normal do corpo, a sexualidade, a contracepção e a reprodução. Ademais, é 
imprescindível abordar tais temas de forma clara, objetiva e real, de forma que a 
mensagem seja compreendida e aplicada. Considerações finais: O enfermeiro é o 
profissional capacitado para atuar em equipe multiprofissional na elaboração de 
estratégias e planejamento, execução, avaliação, e supervisão de ações educativas.  
Palavras-chave:gravidez na adolescência, educação em saúde eenfermagem. 
 
HERPES VIRUS TIPOS 1 E 2: AVALIANDO O CONHECIMENTO DE 
UM GRUPO DE PAIS/RESPONSÁVEIS EM BUSCA DE MELHORES 
PRÁTICAS DO CUIDADO 
 
Flavio Freitas; Guilherme Ferreira de Souza; Alessandra JanuarioGiesteira; 
Alexandre Marques Paes da Silva Marcia Ribeiro; Dennis de Carvalho 




Introdução: Infecções por HSV1 e HSV2 podem ocorrer em regiões: oral, pele e 
genital, sendo de difícil diagnostico, uma vez que pode mimetizar outros processos 
ulcerativos que fazem diagnostico diferencial sendo um desafio sua abordagem 
quanto a pratica do cuidado para os pais, principalmente quando ocorre em 
pacientes pediátricos. Objetivo: Avaliar o nível de conhecimento sobre a infecção 
pelos HSV1 e HSV2 dos pais/responsáveis de crianças/adolescentes  de  uma   
unidade   básica   de   saúde   da   Baixada   Fluminense,   RJ. Métodos: Estudo 
descritivo que utilizou roteiro semi-estruturado de perguntas, aplicado em 
responsáveis usuários de uma unidade de saúde da Baixada Fluminense. 
Resultados: um total de 140 responsáveis (121 mulheres e 19 homens) 
participaram e 13 (9,3%) declararam ter a infecção, sendo 11 mulheres e dois 
homens. Segundo relato dos responsáveis, seis (4,3%) crianças tiveram episódios 
da infecção, dessas, cinco (3,6%) os responsáveis não souberam informar como a 
criança contraiu. Do total analisado, 66 (47,1%) responsáveis não tinham 
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conhecimento da forma de transmissão, além da despreocupação sobre 
complicações, principalmente relacionadas às crianças. Conclusão: Verificou-se no 
grupo avaliado a presença de inconsistência quanto ao conhecimento sobre as 
infecções propostas. Este fato pode dificultar o diagnóstico e a abordagem desses 
indivíduos caso ocorra manifestações da doença. Deste modo existe a necessidade 
de ampla divulgação de informações sobre estas infecções para que essa população 
seja melhorassistida. 
 




HIGIENIZAÇÃO DAS MÃOS PARA MINIMIZAR OS RISCOS DE INFECÇÃO: 
RELATO DE EXPERIÊNCIA DAS ESTAGIÁRIAS DO TÉCNICO DE 
ENFERMAGEM 
 
Rosiane Pereira da Costa Oliveira;  Luana de Souza Evangelista Tavares: Mônica de 




Introdução: A higienização das mãos é a medida individual mais simples e menos 
dispendiosa na prevenção da transmissão das infecções hospitalares, ela é baseada 
na capacidade da pele para abrigar microrganismos e transferi-los de uma superfície 
para a outra, por contato direto, pele com pele, ou indireto, por meio de objetos, 
nossas mãos carregam microrganismos que levam a uma infecção hospitalar, sendo 
ela, a grande vilã. Esta técnica é considerada a ação isolada mais importante, 
simples, eficaz e de baixo custo para prevenir a transmissão de microrganismos no 
ambiente assistencial. Consiste na redução da microbiota residente e eliminação da 
microbiota transitória através do auxílio de soluções antissépticas. Pelo Protocolo 
Nacional de Segurança do Paciente (PNSP), segundo a ANVISA, este procedimento 
é considerado como uma meta número cinco. Objetivo: Descrever a vivência dos 
alunos em Estágio Curricular do Técnico em enfermagem. Metodologia: Trata-se de 
um estudo descritivo, com abordagem qualitativa, do tipo relato de experiência em 
uma Instituição de Longa Permanência (ILPS), localizada na Baixada Fluminense. 
Relato: Ao nos depararmos com a prática vivenciada, nos foi proporcionado uma 
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aula teórica de lavagem das mãos antes de iniciarmos a prática assistencial, a qual 
foi observada não ser realizada de maneira adequada, logo após a teoria foi exposto 
à prática, realizando verificação de sinais vitais, troca de fraldas e mudança de 
decúbito, sendo utilizados os equipamentos de proteção individual necessário e 
desenvolvendo a técnica de higienização das mãos antes, durante e após os 
procedimentos. A higienização das mãos precisa ser entendida como prioridade no 
nosso dia a dia. É o nosso dever cuidar dos pacientes, transmitindo conforto e 
segurança. A má higienização das mãos é um dos principais fatores de 
contaminação, gerando os eventos adversos, até mesmo podendo levar ao óbito do 
paciente, considerando sua permanência prolongada, gerando um custo ainda maior 
que o esperado por motivo real de sua internação. Fatos que podem ser evitados 
com a conscientização das equipes multiprofissionais. Conclusão: Através dos 
professores, foram difundidos conhecimentos com paciência e dedicação. Houve 
nos alunos crescimento e aprimoramento a cada aula, estágio, nos proporcionando 
a oportunidade em tirar dúvidas, colocando em prática o que foi proposto, 
enfatizando o quanto é importante à higienização das mãos para o bem estar do 
profissional e do paciente, evitando os eventos adversos. Todos nós profissionais de 
saúde precisamos construir juntos um ambiente assistencial e seguro que ajude a 
ampliar atenção de segurança no atendimento, devemos sempre nos atualizar e nos 
capacitara para gerarmos atendimento com qualidade edestreza. 
 
Palavras-chave: desinfecção das mãos; infecção hospitalar; segurança do paciente. 
 
 
IMPLEMENTAÇÃO DA EDUCAÇÃO EM SAÚDE PARA PACIENTES 
COM DOENÇAS RENAIS CRÔNICAS: O ENFERMEIRO NORTEANDO 
O AUTOCUIDADO 
 
Maicon Costa de Morais; Carla de Souza Couto; Bruna Porath Azevedo; Wanderson 
Alves Ribeiro; Hosana Pereira Cirino; Samuel Pereira Moreira 
 
Introdução: A doença renal crônica (DRC), é evidenciada pela perda paulatina da 
função renal  de maneira insidiosa e assintomática, surge neste cenário como um 
relevante problema de saúde pública mundial, decorrente do crescimento expressivo 
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de sua prevalência, impactos de suas complicações crônicas e elevado custo social 
e econômico. Dentre as enumeras atribuições do enfermeiro na equipe 
multiprofissional o supracitado desenvolve a função de educador em saúde e 
demonstra a abordagem educativa como forma de estimular o autocuidado para 
adesão ao tratamento, reduzindo a morbidade e mortalidade durante o tratamento 
da DRC pode minimizar o medo, a angústia e a insegurança. Objetivo: Salientar a 
importância da participação do enfermeiro no autocuidado dos pacientes com 
doenças renais crônicas. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa bibliográfica, com 
abordagem qualitativa. Os dados foram coletados em base de dados virtuais. Para 
tal utilizou-se a (BVS), nas seguintes bases de informações: LILACS; MEDLINE e 
SCIELO no período de março a julho de 2017, com recorte temporal de 2012 a 2017. 
Resultados: Ratificam que o enfermeiro tem papel importante na prevenção e 
progressão da doença renal, atuando na capacitação da equipe, consultas de 
enfermagem, atividades educativas, desenvolvimento de estratégias para a adesão 
ao tratamento, solicitação de exames e encaminhamento às consultas médicas. A 
equipe de saúde pode ajudar em todos os níveis da atenção à saúde das pessoas 
com DRC, de acordo com as necessidades da população, tendo em vista que é 
preciso detectar grupos de risco, orientar e apontar caminhos para o enfrentamento 
e adaptação ao novo estilo de vida e condição de saúde. As atividades de educação 
em saúde podem ser realizadas pelo enfermeiro pois, possui papel importante de 
cuidador e educador, além do compromisso ético e profissional que o torna um dos 
grandes responsáveis por sistematizar e incentivar o autocuidado. Desenvolver 
atividades de promoção da saúde de forma educativa reduz a incidência de DRC. 
Os autores expressam que a abordagem educativa pode esclarecer a doença e a 
adoção das práticas de autogestão da doença de forma acessível e dialógica com a 
participação do doente, o qual entende e conhece as formas de autocuidado sem a 
imposição de métodos ou dificuldades. É relevante considerar a pessoa com DRC 
como agente ativo e participante no processo do programa educativo, auxiliando-a 
na recuperação e adaptação que a doença impõe. Conclusão: Conclui-se que a 
implementação deste plano de ação poderá ser vislumbrada  como uma intervenção 
preventiva e educativa, ao ponto de sensibilizar os pacientes sobre a importância da 
conscientização referente ao autocuidado, no que tange a adesão ao tratamento de 
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forma adequada e ainda, aderir um as estratégias abordadas durantes as rodas de 
conversas que serão realizadas. 




METODOLOGIA ATIVA NA DISCIPLINA POLÍTICAS PÚBLICAS E 
SUS: RELATO DE EXPERIÊNCIA SOBRE O PROGRAMA SAÚDE NA 
ESCOLA 
 
Beatriz Buthers Soares; Aline Cristine Marçal Meireles; Camilla Ferreira Campelo; 
Carolini Gonçalves Silva da Conceição;Daniele Vaz do Couto; Stephannie Chagas 




Introdução: O Programa Saúde na Escola (PSE) objetiva  integrar a saúde e a 
escola para que haja o desenvolvimento de cidadania e políticas públicas brasileiras 
qualificadas. Essa integração é feita de modo permanente, através da prevenção de 
doenças e agravos à saúde, da promoção da saúde e do cuidado. Objetivo: relatar 
o desenvolvimento do Programa Saúde na Escola (PSE) através das políticas 
públicas de saúde e descrever as experiências dos acadêmicos de enfermagem com 
a metodologia ativa. Metodologia: Trata-se de um relato de experiência usando a 
metodologia ativa, que é um processo cujo objetivo é gerar uma maior interação do 
aluno no processo de construção do próprio conhecimento. O tema Programa Saúde 
na Escola foi apresentado na disciplina de Políticas Públicas e Sistema Único de 
Saúde, no mês de maio e a pesquisa proposta ocorreu através do estudo de artigos 
científicos e do levantamento de dados obtidos do Ministério da Saúde para análise 
das mudanças ocorridas no ambiente escolar após a adesão ao PSE. Com base nos 
estudos das ações desse programa, foi realizada uma maquete representando como 
essas ações ocorrem na rotina escolar, tais como: a prevenção da obesidade infantil 
através da substituição de industrializados poralimentos nutricionalmente melhores 
associados à prática de exercícios físicos; ações de combate ao Aedes aegypti; a 
importância da saúde bucal; medidas profiláticas contra IST/AIDS e campanhas para 
atualização do cartão de vacinas dos alunos. Resultados: De acordo com o Censo 
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Escolar 2017, há 313 escolas em Belford Roxo, incluindo creches, mas apenas 
11,5% dessas escolas e creches são pactuadas com o PSE. A avaliação dos dados 
iniciais da pesquisa mostra a necessidade de mais escolas aderirem ao PSE, tendo 
emvistaqueesseprogramaéumadasprincipaispolíticaspúblicasparacriançaseadolesce
ntes, sendonecessárioparaumamelhorqualidadedesaúdeparaosalunos. Neste 
trabalho, obteve-se a participação de oito alunos, cuja aprensentação foi uma 
simulação de uma escola, onde o conteúdo a ser abordado naquela aula era o PSE. 
Os alunos realizaram papéis de professores e palestrantes, distruibuindo 
preservativos masculinos para incentivar a proteção contra ISTs/AIDS; e escovas 
dentais com passo-a-passo de uma escovação dos dentes corretas para 
conscientizá-los, de um modo lúdico,a dar a devida importância à saúde bucal das 
crianças. Através desse projeto, foi possível perceber que a turma se apresentou 
mais interessada na apresentação, possibilitando uma boa explicação e, através dos 
exemplospráticos e da interação com a turma com perguntas e com brindes, uma 
melhora na compreensão sobre o assunto. Conclusão: É necessário utilizar a 
metodologia ativa nas aulas, visto que o aprendizado e rendimento dos alunos 
melhoraram após utilizar amesma. 
Palavras-chave: serviços de saúde escolar; obesidade pediátrica; saúde da criança. 
 
O PAPEL DO ENFERMEIRO NA PROMOÇÃO DO AUTOCUIDADO EM 
PACIENTES COM TRAUMA RAQUIMEDUAR (TRM) 
 
Lilian Cristina Pereira Costa; NathaliGleice Maia de Oliveira Sousa Faustino; Eric 
Rosa Pereira;Priscila Valladares Broca. 
 
E-mail: lilicris1988@gmail.com  
 
Introdução: o enfermeiro deve promover através da assistência de enfermagem, a 
reabilitação de seu paciente com Traumatismo Raquimedular (TRM), e nesse 
processo a comunicação tem uma representação de estratégia de grande 
importância para a prática da indução ao autocuidado. A incidência global de lesões 
da medula podem afetar a artéria vertebral, as partes ósseas e os ligamentos, e são 
estimadas em 40 casos anuais por milhão de habitantes, e têm aproximadamente 
180 mil casos por ano no Brasil. Desta Forma, a pesquisa tem seu objetivo 
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descrever o papel do Enfermeiro na promoção do autocuidado em pacientes com 
traumatismo raquimedular e apresentar, através de busca em base de dados o 
processo de reabilitação e os cuidados em enfermagem dos pacientes com TRM. E 
como Metodologia trata-se de um estudo do tipo revisão integrativa com abordagem 
qualitativa, que foi realizado no período do 1º semestre de 2018, baseado na 
questão norteadora: qual o papel do enfermeiro na promoção do autocuidado em 
pacientes com trauma raquimedular? E para elaborar esta revisão, foram seguidas 
as etapas de construção da revisão integrativa, que são elas: 1ª etapa: identificação 
do tema e seleção da questão de pesquisa; 2ª etapa: implementação de critérios 
voltados a norteação da inclusão e exclusão de estudos, e a definição do estilo da 
metodologia da revisão e a base de dados; 3ª etapa: classificação dos estudos em 
categorias; 4ª etapa: ponderação e separação dos estudos abarcados na revisão 
integrativa;  5ª etapa: interpretação das análises dos resultados; 6ª etapa: 
apresentação da revisão e síntese da informação extraída, dando forma à conclusão 
do trabalho. Resultado a pesquisa levantou que o ano de 2015 foi o ano que teve 
um maior índice de artigos publicados, totalizando 04 publicações no total. O 
segundo ano com maior número de publicações foi 2012 com 3 artigos encontrados. 
Em 2010, 2011, 2013, 2014 e 2016, houve 2 publicações em cada ano. E no ano de 
2017 foi encontrado apenas 1 publicação, enquanto que no ano de 2018 não houve 
nenhuma referência de publicações com o tema. Todas as publicações selecionadas 
são brasileiras com idioma em português, seguindo um dos critérios de inclusão e 
exclusão da pesquisa. Após concluir a pesquisa foram selecionados 18 artigos, e 
realizado uma leitura crítica e a análise dos mesmos que levantou as categorias 
para discussão: cuidado de enfermagem frente a pacientes com lesão vertebral e o 
papel do enfermeiro em desenvolver autocuidado paralelo. Conclusão: visa 
compreender o papel que o Enfermeiro tem de promover a saúde, no intuito de levar 
esse indivíduo a sua independência e autonomia através do autocuidado. 
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OPERAÇÃO CALCINHA: ESTRATÉGIA DE EDUCAÇÃO EM SAÚDE 
DA MULHER E AS BOAS PRÁTICAS DA HIGIENE ÍNTIMA FEMININA 
 
Fernanda Paiva do Nascimento Soares; Marta Zulmira Pereira;Aline Jardim da 
Rosa;Michelle Pereira;Alessandra Januário Giesteira 
 
 
Introdução:A educação em saúde é vista como um forte elemento utilizado, 
principalmente pela Estratégia de Saúde da Família (ESF), para o desenvolvimento 
de ações educativas grupais voltadas a prevenção e promoção de saúde. 
Motivação: Este projeto foi desenvolvido tendo em vista a grande observação de 
mulheres que apresentavam os sinais e sintomas característicos da Candidíase 
durante a realização de consulta ginecológica para realização da coleta do exame 
citopatológico e que estas mulheres tinham em comum o uso de roupa íntima de 
tecidos sintéticos. Assim surge o projeto denominado “Operação Calcinha – Eu 
apoio!” que tem como função orientar sobre os cuidados com sua higiene íntima, 
com suas roupas íntimas e também sobre alguns hábitos nocivos a saúde íntima e 
também salientar sobre a importância da realização regular do exame preventivo. Os 
objetivos foram: sensibilizar as mulheres sobre as boas práticas da higiene íntima e 
orientar sobre o uso e manejo correto da calcinha e outras vestimentas femininas, 
além do cuidado com a higiene íntima e uso de produtos voltados para a mesma. A 
relevância para academia teve como pretensão aprimorar o conhecimento acerca da 
Saúde da Mulher no enfoque no cuidado ginecológico visando à prevenção de 
infecções vulvovaginais, para os profissionais enfermeiros procurou-se sensibilizá-
los quanto a necessidade de utilizar estratégias de educação em saúde visando a 
prevenção e promoção da saúde da mulher. E para a sociedade o estabelecimento 
do vínculo entre os profissionais de saúde e a população feminina. Métodos: Este 
estudo caracteriza-se por ser descritivo com abordagem qualitativa. O presente 
trabalho foi dividido em duas etapas: a primeira foi constituída de planejamento onde 
foi avaliado o cenário e as necessidades da população local. Como recursos foram 
confeccionados cartazes ilustrativos sobre o sobre o tema e a construção de um 
varal de calcinhas, apresentando diversos modelos de calcinhas para retratar seus 
cuidados e a escolha ideal em relação ao conforto, tempo e tipo de tecido. Além de 
distribuição de folders artesanais em formato de calcinhas com as orientações 
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prestadas durante a palestra. A segunda etapa foi compreendida na realização das 
palestras propriamente ditas. As atividades foram realizadas em dois cenários de 
Atenção Primária. Resultados:Iniciou-se em uma unidade de Atenção à Saúde da 
Mulher na Baixada Fluminense, na manhã do dia 12 de setembro de 2016. Nesta 
unidade compareceram para participar da palestra de 14 mulheres com idades entre 
18 e 70 anos e que estavam na sala de espera para realização de coleta de exame 
colpocitológico. Assim foram abordados durante a palestra: a fisiopatologia da 
Candidíase, a importância da higiene íntima, o manejo correto da roupa íntima (a 
calcinha) sobre qual a forma adequada de lavagem, secagem, qual o tecido ideal. 
Além de relatar os riscos de se utilizar produtos voltados a higiene íntima com 
excesso, o uso prolongado da calça jeans, recomendar que a mulher durma sem o 
uso da calcinha e principalmente salientar sobre a necessidade de realizar o exame 
preventivo com regularmente como medida preventiva do câncer do colo de útero. A 
outra unidade a ser abordada pelo projeto foi uma unidade de Estratégia de Saúde 
da Família, também localizada na Baixada Fluminense onde também realizamos 
sala de espera abordando a temática do projeto. O diferencial nesta segunda 
unidade de atendimento foi à realização da palestra com o objetivo a contemplar a 
importância do outubro rosa, assim nos dias 3 e 5 de outubro de 2016, junto com a 
temática do projeto “Operação Calcinha” foram abordadas questões sobre 
alimentação saudável, a imagem e autoestima feminina e também a importância do 
autoexame das mamas. Nestes dias, iniciamos a palestra interagindo com as 
participantes realizando um alongamento funcional, os recursos utilizados foram a 
construção do varal de calcinha, visualização do sabão adequado para lavagem da 
roupa íntima, a visualização de um exemplar de sabonete íntimo e também o 
absorvente de uso diário, cartazes sobre o projeto e o Outubro rosa. Para a 
elucidação do seguimento da Alimentação saudável foram feitos folder para 
distribuição e realização de sucos detox para serem consumidos para a população e 
finalizamos com a realização de higienização facial das mulheres com produtos 
estéticos de função esfoliantes e aplicação de protetor solar como forma de elevar a 
autoestima feminina. Discussão: A experiência captada na execução do projeto, nos 
mostra como as mulheres ainda carecem de conhecimento a cerca de ações 
preventivas de doenças vulvovaginais e também como ainda apresentam uma 
resistência inicial quando se trata de estabelecer um dialogo visando aspectos da 
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sexualidade feminina.Durante as palestras educativas quando abordado o tema do 
uso dos sabonetes e desodorantes para higiene íntima, as participantes, em sua 
grande maioria relataram que utilizavam os produtos em uma quantidade acima das 
duas vezes semanais recomendadas. Segundo os ginecologistas a utilização 
freqüente destes produtos mantêm o pH vaginal ácido, causando a possibilidade de 
episódios de irritações e alergias. Isso porque tanto mais se modifica a microbiota 
natural da vagina, maior é o risco de infecções. Outro fator percebido durante o 
projeto e de grande importância, é sensibilizar a população feminina a realização 
periódica dos exames preventivos visando tanto o rastreamento do câncer de colo 
do útero como para o câncer de mama, este último, estimulando a mulher a realizar 
o autoexame e percebendo as mudanças de seu corpo. Pois algumas mulheres 
relataram que não realizaram os exames em um tempo superior a dez anos.É papel 
de o profissional enfermeiro adquirir um olhar atento para as ações de prevenção da 
patologia e não negligenciar a real situação em é preciso romper as barreiras 
existentes para adesão das medidas preventivas pelas mulheres. Realizando 
também as orientações necessárias, respondendo as formulações acerca dos 
aspectos da doença, além das questões acerca das inquietações das clientes 
submetidas aos exames. Conclusão: O trabalho realizado retrata a importância do 
processo de educação em saúde como ferramenta essencial para alcançar os 
objetivos visando à prevenção e promoção da saúde. Deixando claro o papel do 
enfermeiro na concretização desse processo sendo o elo entre a população e o 
saber. Reformulando estratégias que visem à mudança nos hábitos cotidianos, 
transmitindo o conhecimento referente aos riscos na qualidade de vida e saúde, 
estimulando os clientes a exercerem seu auto cuidado de maneira a prevenir 
agravos em sua saúde e não deixar de buscar assistência dos profissionais de 
saúde. Não deixando de relatar como as questões culturais ainda são 
supervalorizadas e não é difícil visualizar a resistência inicial da população em 
dialogar sobre temáticas que os remetem a fatores de sua sexualidade. Um tema 
que deveria ser abordado com naturalidade, mas ainda apresenta lacunas que ainda 
precisam ser preenchidas e que influenciam diretamente na qualidade de vida 
daspessoas. 
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OS RUÍDOS NO AMBIENTE HOSPITALAR E SUA 
INTERFERÊNCIA NA SAÚDE DOS PROFISSIONAIS DE 
ENFERMAGEM 
 
Eliane Silvino de Melo Lemos; Kelly Aparecida Dantas de Sousa; Letícia de Sousa 
Bispo; Maria Luziara Jerônimo; Renata daSilva Hanzelmann; Joanir PereiraPassos 
 
E-mail: eliane2_02@yahoo.com.br  
 
Introdução: O ambiente hospitalar é um lugar que presta atendimento aos pacientes 
de baixa, média e alta complexidade e requer atenção, conhecimento técnico, 
cientifico por parte dos profissionais de enfermagem.Com os avanços tecnológicos 
permitiram que o ambiente hospitalar se tornasse um ambiente com ruídos 
excessivos que podem interferir na saúde dos profissionais e consequentemente 
levá-los a perda auditiva e ao afastamento de suas atividades laborais.Os problemas 
de saúde dos colaboradores poderão influenciar também na qualidade do 
atendimento prestado aos pacientes. A explicação se dá devido aos níveis de 
decibéis dos aparelhos estarem fora dos parâmetros normais.Objetivo: descrever 
como os ruídos podem interferir na saúde trabalhadores de enfermagem 
Métodologia: Revisão integrativa. Teve-se como questão de pesquisa: Como os 
ruídos no ambiente laboral podem interferir na saúde dos profissionais de 
enfermagem? Efetuou-se a busca na base de dados da Biblioteca Virtual de Saúde 
com os seguintes descritores: ruídos; ambientes; hospitais. A pesquisa ocorreu em 
março de 2018. Foram encontrados 47 estudos que após a seleção dos critérios de 
inclusão e exclusão resultaram em 13 produções científicas. Resultados: Verificou-
se que a maioria dos estudos foram de abordagem quantitativa com oito artigos, 
equivalente a 65,5% as publicações realizadas foram recorte temporal nos anos de 
2008 a 2017. A maior incidência de produção e pesquisas sobre a temática foram 
nos anos de 2011, 2013 no Estado de São Paulo. Os artigos encontrados 
apresentaram como fatores predominantes os ruídos intermitentes no ambiente 
hospitalar que poderá interferir na saúde dos trabalhadores e leva-los a perda 
auditiva, estresse, ansiedade e tensão. A NR 15 quando um indivíduo é exposto a 
um nível de ruído igual ou superior a 85 dB por 8 horas, potencialmente pode colocar 
em risco sua saúde auditiva.Conclusão: Sugere-se que além de traçar métodos 
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educacionais para diminuição do ruído no ambiente hospitalar, deve-se implementar 
medidas de controle que visem ajustar a frequência dos decibéis, buscar tornar o 
ambiente seguro e conscientizar os trabalhadores de enfermagem que as conversas 
em voz alta aumentam os ruídos no ambiente Nota-se que os ruídos tendem a gerar 
efeitos fisiológico, psicológicos e comportamentais vindo a causar interferências na 
saúde do profissional deenfermagem. 
 
Palavras-chave: ruídos; ambiente; hospitais. 
 
OS PADRÕES DE CONHECIMENTO DE CARPER E O CUIDADO DE 
ENFERMAGEM ESTÉTICO 
 
Elisângela Feliciano Almeida;Stephanie Thalita Da Rocha Bento; Jaqueline Santos 
de Andrade Martins 
 
 
Introdução: No processo de construção do conhecimento da enfermagem, houve 
uma evolução histórica onde no início o saber centrava-se na técnica, perpassando 
pelos princípios científicos chegando no atual conhecimento que são as teorias de 
enfermagem. É importante ressaltar que conhecimento para enfermagem significa 
agregar suas três facetas: ontologia, epistemologia e metodologia. Nessa linha de 
construção do conhecimento da enfermagem, alguns estudiosos procuraram 
classificar esse conhecimento. Assim, o protótipo de Barbara Carper direciona a 
quatro domínios de conhecimentos na qual podem-se relacionar durante o processo 
de implementação na área, são eles o conhecimento Empírico que refere-se a 
ciência, o ético que refere-se ao contexto moral, o estético que refere-se a arte da 
enfermagem e o pessoal que refere-se a ao uso terapêutico do eu. Com a 
necessidade de se realizar uma reflexão de como a estética está inserida na 
enfermagem através dos próprios conhecimentos, fundamentada em Carper, o 
estudo tem como objetivo relacionar os padrões de conhecimentos de Carper ao 
cuidado de enfermagem estético. Metodologia: Utilizou-se como método um ensaio 
teórico-reflexivo, que propõe uma discussão acerca dos padrões de conhecimento 
da Carper com ênfase no conhecimento estético e o cuidado de enfermagem, com 
vistas a aproximar a arte e ciência do cuidar à estética. Análise e Discussão: A 
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análise e discussão dos dados apresentou a correlação entre os padrões de 
conhecimento e arte, evidenciando o conhecimento estético aproximado a arte do 
cuidar. Através do diagnóstico de enfermagem distúrbio na imagem corporal o 
estudo apresentou a necessidade do cuidado de enfermagem estético. Conclusão: 
O estudo possui o efeito de evidenciar a necessidade de discussão sobre a 
enfermagem estética que ainda está em conflito judicial, contribuindo através da 
reflexão crítica fundamentada em Carper para que se evidencie o domínio que a 
enfermagem possuí sobre a estética através de seus própriosconhecimentos. 
Palavras-chave: enfermagem; teoria de enfermagem; cuidado de enfermagem. 
 
 
OS TRABALHADORES DE LIMPEZA URBANA E SUA 
EXPOSIÇÃO AOS RISCOS OCUPACIONAIS 
 
Leticia deSousaBispo; Maria LuziaraJerônimo;Eliane Silvino de MeloLemos; Kelly 




Introdução: O profissional de limpeza urbana desempenha a função de coletar o 
lixo na cidade, portanto estão expostos a diversos tipos de riscos, tais como: 
físicos, químicos, mecânicos, ergonômicos e biológicos. O profissional de coleta 
urbana é conhecido popularmente como gari, enfrentam dificuldades operacionais e 
condições desfavoráveis em que trabalham, tendo em vista  que a repercussão do 
trabalho implica em sua segurança e saúde. Objetivo: Identificar os riscos 
ocupacionais que estão presentes no ambiente de trabalho dos coletores de lixo 
urbano descritos na literatura científica. Metodologia: Trata-se de revisão 
integrativa da literatura. Questão norteadora: identificar nos artigos estudados 
ressaltar quais riscos ocupacionais que estão presentes no ambiente de trabalho 
dos coletores de lixo urbano? Na base de dados descritores em ciências da saúde: 
saúde do trabalhador, condições de trabalho, limpeza urbana. Em seguida, 
realizou-se a busca das publicações na Biblioteca Virtual de Saúde, na base da 
Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior e na National 
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Library of Medicine. Verificou-se que as publicações obedeciam aos critérios de 
seleção para a pesquisa. Obteve-se como resultados quatro artigos na biblioteca 
virtual em saúde, duas produções na base de dados da Coordenação de 
Aperfeiçoamento de Pessoal de  Nível Superior e oito publicações National Library 
of Medicine, total quatorze artigos foram selecionados. Resultados: Durante a 
análise utilizou-se o modelo URSI para a organização conforme os títulos do 
periódico. Artigos publicados nos anos de 2000, 2011 e 2012, seis equivalentes a 
42,8% com abordagem quantitativa (n=10; 71,4%), com a temática sobre os riscos 
biológicos com cinco artigos equivalente a 36%, o estado foi o Rio de Janeiro com 
três artigos equivalente a 21,4%. Discussão: Os autores descrevem o grande 
número de acidentes com perfurocortantes que os garis enfrentam com os riscos 
biológicos causados por objeto contaminados com microrganismos patogênicos. As 
Lesões ocorridas por perfuroconrtante contaminados são porta-de-entrada para 
microrganismos presentes no lixo, como bactérias (leptospirainterrogans, agente 
etiológico da leptospirose), vírus e fungos. A contaminação com vírus, como os do 
HIV e os das Hepatites B e C, pode ocorrer através da lesão ocasionada por 
agulhas contaminadas descartadas nos resíduos. Conclusão: Assim, para 
promover e manter a saúde dos coletores deve-se elaborar e implementar políticas 
públicas adequadas às necessidades de saúde dos coletores, melhorar condições 
de trabalho, pois a atividade laboral requer muito esforço fisico e mental e promover 
a conscientização dos trabalhadores quantos aos riscos ocupacionais e as formas 
de prevenção para diminuir os acidentes e possíveis afastamentos dotrabalho. 
Palavras-chave: saúde do trabalhador; condições de trabalho; limpeza urbana. 
 
RELATO DE EXPERIÊNCIA DO ESTÁGIO SUPERVISIONADO I DE 
ENFERMAGEM EM SAÚDE DA MULHER 




Introdução: O presente trabalho foi realizado a partir das experiências vivenciadas 
na disciplina de atenção integral à saúde da mulher da gestação ao 
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nascimento,durante o estágio supervisionado I, no 9° período em atividade prática no 
hospital Estadual Albert Schweitzer. Objetivos: Retratar as orientações em 
educação em saúde sobre aleitamento materno, cuidados com a mama durante a 
amamentação, e técnica de ordenha, realizadas pelas estagiárias da universidade 
Augusto Motta Unisuamna maternidade do hospital Albert Schweitzer. Justificativa: 
Compreender os possíveis problemas mais comuns na mama que as mães que 
amamentam podem enfrentar, para prevenção de desmame precoce. Método: O 
cenário do estudo foi o hospital estadual do Município do Rio de Janeiro. Área de 
atuação saúde da mulher, sendo desenvolvida por uma equipe multidisciplinar 
composta de médicos, enfermeiros, nutricionista, psicólogos, técnicos de 
enfermagem e outros. Os alunos foram subdivididos em grupos de três, e cada 
subgrupo teve a oportunidade de realizar a consulta de enfermagemaorecém-
nascido e puérpera. O período do estágio supervisionado foi de mês para cada 
subgrupo.Cada aluno teve a oportunidadede acompanhar o recém- nascido e família 
durante o estágio. Participaram do estudo 5 alunos,no período de março aabril 
de2018.Éimportanteressaltarqueforam atendidas as exigências da resolução 466/12, 
do conselho nacional de saúde. Resultados: A experiência vivenciada no estágio 
pelas acadêmicas resultou em resposta positiva para aplicabilidade de educação em 
saúde, para gestantes e puérperas. O processo de aleitamento será melhor 
conduzido, com apoio profissional sendo primordial para seu êxito. Conclusão: 
OestágiosupervisionadoI,aprimorounossacapacidadetécnicatendoumaspectofacilitad
orodomínio da teoria correlacionado com a pratica, que nos foram apresentados na 
unidade hospitalar sob orientação da docente supervisora.  
Palavras-chave:saúde da mulher; enfermagem; aleitamento materno. 
 
SEGURANÇA DO PACIENTE E OS DESAFIOS NA COMUNICAÇÃO COM 
PACIENTES SURDOS E DEFICIENTES AUDITIVOS 
 
Priscila A. Calazans Correa; Caroline do P. Pereira; Joyce Scheidgger Moreira; 
Nínive Pita Gomes; Eric Rosa Pereira 
 
Introdução: A comunicação em saúde é um direito a todo e qualquer cidadão 
brasileiro. Quando essa comunicação ocorre de maneira indevida, culmina em ferir 
diretrizes do Sistema Único de Saúde. Comumente a comunicação indevida ocorre 
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quando, por exemplo, um paciente surdo ou com deficiência auditiva procura um 
atendimento em uma unidade de Saúde acarreta em diretrizes não são alcançadas. 
As possíveis falhas atreladas ao processo de comunicação podem estar 
relacionadas a uma má interpretação das informações que acarretam eventos 
adversos. Objetivo: Descrever através de revisão bibliográfica, a segurança do 
paciente frente às limitações na comunicação da equipe de enfermagem a pacientes 
surdos ou deficientes auditivos. Metodologia: Este estudo constitui-se de uma 
revisão bibliográfica, sendo essa definida como a revisão da literatura sobre as 
principais teorias que norteiam o trabalho científico, o qual se realizou consulta em 
protocolos do Ministério da saúde e artigos científicos disponibilizados na Scielo, 
Lilacs e MedLine via Biblioteca Virtual em Saúde. Resultados: O Programa Nacional 
de Segurança do Paciente foi instituído visando redução dos eventos adversos, 
minimizando assim os custos na assistência em saúde. A comunicação em saúde é 
direito de todo cidadão brasileiro, quando ela ocorre de maneira indevida acaba 
ferindo princípios do SUS. A comunicação é considerada um instrumento essencial 
no desenvolvimento da humanidade e também na área da saúde. Entretanto é 
notória a carência de outras formas de comunicação por serem desconhecidas e, 
portanto, não utilizadas pela equipe de enfermagem. Esses profissionais apropriam-
se de estratégias para favorecer essa comunicação, como mímicas ou gestos para 
referir-se a algo, leitura labial a fim de tentar compreender o que o outro sente e quer 
dizer. Conclusão: Os resultados são relevantes ao compreender os avanços para 
uma assistência mais segura visando a redução dos eventos adversos garantida 
através da Política Nacional de Segurança do Paciente. Os dados também são 
preocupantes, pois indicam que os pacientes com limitações auditiva total ou parcial, 
têm seu direitos constitucionais restrito, pela falta de capacitação profissional para 
esta forma de comunicação. Ressalta-se a necessidade de investimento e formação 
de profissionais da rede de serviços de saúde na capacitação para comunicação não 
verbal-oral, LIBRAS, principalmente no âmbito da rede pública que possui maior 
demanda deatendimento. 
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SENTIMENTOS VIVENCIADOS PELOS ENFERMEIROS NOS CUIDADOS 
PALIATIVOS 
 
Graziele Melo dos Santos;Rafaela Pereira Fernandes; Beatriz GomesBatista;Sivania 




Introdução: Os Cuidados Paliativos promovem qualidade e dignidade humana 
durante o período de tratamento, finitude de vida e no período do luto, sendo estes 
prestados ao paciente e àqueles que o rodeiam. Nessas situações, o cuidado será 
objetivado como conforto, sendo então sempre possível praticá-lo, visando ajudar o 
paciente a alcançar uma morte mais humanizada. Objetivo: Esse estudo tem por 
objetivo identificar os sentimentos vivenciados pelas equipes de enfermagem que 
atuam nos cuidados paliativos descritos na literatura científica. Metodologia: O 
presente estudo trata-se de uma revisão integrativa. Resultados: Mediante as 
práticas curativas não tão potentes, viu-se a necessidade de uma reflexão quanto ao 
cuidado paliativo como uma forma de tempo de vida melhor. Diante desse cenário 
encontram-se diversos sentimentos expressos pelas equipes de enfermagem, com 
destaque para o sentimento de impotência (demonstrado pela maioria dos 
profissionais), frustração, insuficiência, tristeza, medo, revolta e o sentimento perda. 
Percebe-se ainda que muitos profissionais por não terem o preparo adequado, agem 
perante à questão morte de maneira mecânica, fazendo com que haja uma defesa 
emocional de maneira a evitar o envolvimento/sofrimento, gerando assim uma 
dificuldade de relacionamento e comunicação entre profissional e paciente. 
Conclusão: Dessa forma salientamos a importância de desenvolver pesquisas que 
abordem essa temática e ainda um olhar atento à esses trabalhadores e 
acadêmicos, para que tenham uma formação mais completa para que cheguem a 
esses paciente de forma segura sabendo como agir e o que ofertar. 
Palavras-chave: cuidados paliativos; enfermagem; sofrimento mental. 
